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COSA FARE IN CASO DI ALLERGIA ALLA PUNTURA DEGLI IMENOTTERI (API, VESPE, 

ETC). 

 

Suggerimenti sulla prevenzione 
 Indossare fuori di casa vestiti bianchi, maniche lunghe, pantaloni lunghi e cappello. 

Quando si lavora in giardino usare i guanti. 
 Evitare l’uso dei profumi, cosmetici, spray per capelli e altre sostanze profumate (che 

attraggono gli insetti). 
 Evitare di cucinare o mangiare all’aperto (l’odore del cibo attira le vespe). 
 Evitare movimenti bruschi. 
 Allontanare l’immondizia da casa il più presto possibile. 
 Tenere le finestre chiuse o usare reti anti-insetti alle finestre. 
 Evitare di avvicinarsi agli alveari e ai nidi delle vespe. 

 

Suggerimenti sulla cura da adottare 

      In caso di reazioni cutanee estese (reazione locale nella sede della puntura, orticaria,  
      angioedema): 
 

 Estrarre con cura (non strappare) il pungiglione con delicati colpi d’unghia o con una 
pinzetta (il pungiglione viene perso dalle api, ma non dalle vespe e dai calabroni). 

 Disinfettare la zona punta con Amuchina pura. 
 Applicare compresse fredde o ghiaccio per rallentare l’assorbimento del veleno e alleviare 

il dolore; il prurito può essere controllato con creme a base di crotamidone (Eurax) o di 
cortisonici (Temetex, Loicoidon, Medrol Veriderm, ecc.). 

 Antistaminici (levocetirizina, desloratadina, ebastina, fexofenadina, mizolastina 1-2 
compresse al giorno) e cortisonici (Deltacortone forte 1-2 compresse al giorno) fino alla 
guarigione. 

 

In caso di reazione allergica grave (edema della glottide, shock anafilattico): 
 somministrare 

• Adrenalina 0,5 ml intramuscolo nella coscia, ripetibile ogni 5-15 
minuti o Fastjekt una dose; 

• Antistaminici 1-2 compresse al giorno fino alla guarigione; 

• Deltacortene forte 25 mg 2 compresse subito + 1 compressa e 
mezzo alle ore 8 fino alla guarigione. 

 Rivolgersi al più presto a un pronto soccorso. 
 Rivolgersi in seguito al Perugia Check Up (tel.  0755170245) per gli accertamenti e le 

eventuali cure. 
 

Informazioni importanti sull’uso dei farmaci nelle reazioni gravi (edema della glottide, 

shock anafilattico) 

 

1) L’adrenalina, grazie alla rapidità d’azione (agisce entro 2-3 minuti) è l’unico farmaco 

salvavita nelle reazioni gravi e non è sostituibile. 
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Avvertenze: 
 L’adrenalina e il Fastjekt vanno protetti dalla luce, dal calore e dal congelamento; 
 L’adrenalina va conservata a temperature <15°C, il Fastjekt può essere conservato 

a temperature ambiente. 
 

2) I cortisonici e gli antistaminici si possono associare all’adrenalina, ma non la possono 
sostituire. Essi sono farmaci molto efficaci, ma la loro azione non è rapida, anche se usati 
per via endovenosa. Gli antistaminici non agiscono prima di 15 N 30 minuti e i cortisonici 
non agiscono prima di 1 N 4 ore. Pertanto sia gli antistaminici che I cortisonici non sono in 
grado di bloccare una rapida evoluzione, potenzialmente mortale, dello shock anafilattico. 
 

3) Il Fastjekt ha il vantaggio, rispetto all’adrenalina, di una maggiore facilità d’uso ma ha lo 
svantaggio di un costo più elevato (77,90 Euro per una dose di Fastjekt contro 0,26-0,51 
Euro per una filala di adrenalina). 
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